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論文内容要旨
緒言
 蛍光眼底造影法は今日臨床検査としてルーチンに用いられ,極々の眼底病変の病態解明や網脈絡膜循
 環動態の解明に役立っている。しかし蛍光眼底所見の解読にはおのずから限界があり,これを解
 決するためにはsodiumnロoresceinを用いた組織化学的研究が必要である。本論文では網膜
 血液柵におけるsodiumfluoresceinの異常漏出と毛細血管瘤について蛍光組織化学的に観察
 することで,蛍光眼底所見の解読により正確な情報を提供することを目的として,病的人眼の蛍
 光眼底所見に対応する蛍光組織化学的所見について検討した。
実験方法
 実験材料には眼罵内悪性腫瘍や絶対緑内障等により眼球摘出のやむなきにいたった3例の人眼を
 使用し,摘出前に5彩のsodiuInrluorescein10彫/Kgを静注し,Rodriguez-Peralta法
 により凍結乾燥paraffln標本を,又ノk野の方法により網膜伸展標本を作成し,透過型および落
 射型蛍光顕微鏡にて観察した。眼底透見可能な例では,摘出前にカラーおよび蛍光眼底造影を行
 い蛍光組織化学所見と比較検討した。蛍光顕微鏡で観察後paraffin標本は脱paraffinし,H
 -E染色あるいはPAS-hematoxyhn染色を行い,網膜1中腰標本ではtrlpsln消化後PAS染
 色を行い同一部位を光学顕微鏡的にも観察し,蛍光の存在部位を病理組織学的にも検討した。励
 起および慮過フィルターの組合せは,主としてBa1rd-Atomic社製砂peB4-B5を使用した。
 成積並びに結論
 (1)蛍光眼底所見におけるうつ嘔乳頭の後期びまん性蛍光の起源は,乳頭表層の毛細管網すな
 わちradialperipapillaryGaplllarles(RPCs)およびra(iialepipapiilarycapillaries
 (REOs),網膜中心静脈およびその枝,jaminacribrosa附近のplalplexusの視神経内
 分枝,脈絡膜およびその視神経内分枝等から漏出した蛍光色素によると思われた。
 孚t頭表層から周囲にかけてみられる点状蛍光を蛍光眼底像では毛細血管瘤としているが,これはRPCs
 およびREOs等が拡張し,複雑にからみあい,ついには相接する壁が融解し全体として凹凸の多
 いこぶ状の血管瘤となったものであることが明らかとなった。この様な特殊な毛細血管瘤がみら
 れる理由はRPCs,REOs等がほとんど吻合枝をもたず直接中心静脈系に還流するためうっ血
 による影響をうけやすいことによると考えられた。
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 視神経内において網膜中心動脈が分枝をもつか否かについては現在なを異論のあるところであ
 るが,今回の実験では網膜中心静脈系への還流枝は認めたが,網膜中心動脈よりの分枝は認めなかった。
 {2)周辺部網膜にU字型,r型,小憩室状,のう状,紡錘状等の毛細匠[し管の拡張と定型的な毛
 細血管翻を認めたが,これら毛細血管瘤の形成がAshtonの主張するU-shapekinkに由来する
 と思われる所見がみられた。これらの毛細血管瘤は発生過程において網膜の内層に向って膨隆し
 ているものが多くみられた。
 又,機質化された血管で[li主管としての機能はないと1うえられているi[ltercapi口arystralld(ghost
 vesse1)にも僅かながら色素の流入がみられた。
 〔31'琶人性周辺部網膜変性では色素上皮細胞の脱色素部,色素顆粒の増殖部のいずれの部位に
 も蛍光色素の漏出を認めた。1)rusenあるいは色素上皮剥離部には蛍光色素の貯榴と網膜外層へ
 の蛍光色素の漏出を認めた。中心性網脈絡膜症の蛍光眼底所見および組織学的所見と,本症例の
 蛍光組織化学的所見を対比して考えると,これらの変化はいずれも脈絡膜循環障害による2次的
 な色素上皮細胞の障害に起因すると思われた。
 (41緑内障眼で著明に陥凹した乳頭の蛍光眼底所見では,陥凹の底部に強い蛍光を認めたが,
 この蛍光の起源は脈絡膜よりlaminacribrosaへ拡散して来た蛍光色素と,残存したpial
 pleXUsの視神経内分捜の拝n管内の蛍光色素によるものであった。高眼圧の持続のため網膜1盾環
 は乳頭周囲の限られた部分にのみ残存し,周囲の細小静脈およびRPCs,RECs等に血管溜の形
 成を認めた。この様に乳頭周囲の血管系にのみ億1流が残存しているのはRFGsおよびRECsを
 介して網膜循環系と脈絡膜循環系の交流が存在するためであろうと思われた。
 蛍光眼底所見では脈絡膜循環が眼内圧の上昇に最も敏感であるとの報告が多いが,我々0)例で
 は長期間高眼圧が持続したにもかかわらず脈絡膜循環は比較的良く保たれており,これは蛍光眼
 底所見のみでは解明され得なかった点であった。
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 審査結果の要旨
 今日臨床検査としてルーチンに用いられている蛍光眼底造影法は種々の眼底病変の病態解明や
 網脈絡膜循環動態の解明に役立っている。しかし蛍光眼底所見の解読にはおのずから限界がある
 ため,sodiumfluoresceinをトレーサーとした組織化学的所見を承礎的知識として臨床所
 見を考察すれば多くの疑問点が解明されるであろうと考え,著者はすでに正常眼の蛍光組織化学
 的研究をつづけて来た。本論文は病的人眼の蛍光眼底所見に対応する蛍光組織化学所見,特に血
 液網膜柵の破壊による異常漏出と毛細血管瘤について3例の人眼で検討したものである。その結
 果蛍光眼底所見におけるうっ血乳頭の後期びまん性蛍光の起源は乳頭およびその周囲における5
 種類の血管から漏出した蛍光色素によること,乳頭表層から周囲にかけてみられる毛細血管瘤は
 乳頭表層毛細血管網が拡張し複雑にからみあい,ついには相接する壁が融解し全体として凹凸の
 多いこぶ状の血管瘤となったものであること等を明らかにした。又老人の周辺部網膜に種々の型
 の毛細血管の拡張と定型的な琶細血管瘤を認め岳細血管瘤がU-shapekinkに由来すると思
 われること,これらの毛細血管瘤が網膜の内層に向って膨隆しているものが多いこと等を伸展標
 本で明らかにした。その他ghostvessd内にも僅かながら色素の流入があること、老人性周
 辺部網膜のdrusenあるいは色素上皮紳胞剥離部における蛍光色素の貯溜と網膜外層への色素の
 漏出が脈絡膜循環障害による2次的な色素上皮細胞のbarrierとしての機能の失調に起因して
 いること等を証明した。又緑内障眼で著明に陥凹した乳頭の蛍光眼底所見が脈絡膜からlamina
 cribrosaへ拡散して来た蛍光色素と残存したpialplexusの視神経内分枝の蛍光色素に
 よること,残存した細小静脈および乳頭表層毛細血管網に血管瘤の形成を認め,その分布状態か
 ら乳頭表層毛細血管網を介して網膜循環系と脈絡膜循環系に交流が存在することを強く示唆する
 所見を得る等,本論文は網膜血管瘤の成因とその形態的特徴,周辺部網膜,うっ血乳頭,緑内障
 等における眼肉循環障害に新しい見解を示すとともに,蛍光眼底所見の解読に正しい基礎的知識
 を与えた点において意義と価値を認める。
 よって医学博士の学位授与に価することを認める。
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